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POSTĘPOWANIE 
KLINICZNE  
W GŁĘBOKICH 
ROPOWICACH TWARZY 
U PSÓW

G
łę bo kie rop ne za pa le nia 
skó ry (ang. ca ni ne de ep py -
oder ma, CDP) wy stę pu ją -
ce u psów mo gą prze bie gać 
w po sta ci miej sco wej 

i uogól nio nej. Te pierw sze zwy kle lo ka li -
zu ją się w oko li cy twa rzy, prze strze ni mię -
dzy pal co wych, tzw. „punk tach uci sku”, np. 
w oko li cy mo dze li łok cio wych czy sta wów 
sko ko wych. Nie kie dy zmia ny wy stę pu ją 
wy łącz nie na twa rzy, obej mu jąc oko li ce 
oko ło oczo do ło we, grzbiet no sa, war gi, 
bro dę, skro nie czy oko li cę żu chwy. Zmia -
ny w po sta ci prze wle kłej ule ga ją czę sto 
wtór ne mu za ka że niu i w za leż no ści od ra -
sy do cho dzić mo że do ro po wi cy z za ję ciem 
tkan ki pod skór nej, za pa le nia miesz ków 
wło so wych z czy racz no ścią. Cza sa mi pier -
wot nie po ja wia się po wierzch nio we rop -
ne za pa le nie skó ry, z cza sem pe ne tru jąc 
głęb sze war stwy skó ry i tkan ki pod skór nej. 
Przy kła da mi opi sy wa nych zmian mo że 
być wap ni ca skó ry (cal ci no sis cu tis, ze spół 
Cu shin ga), der ma to fi to zy (tri cho fi to za), 
za ka że nia bak te ryj ne (pro mie ni ca, no kar -
dio za), cho ro by au to im mu no lo gicz ne 
(pem fi go id pę che rzo wy), ge ne tycz ne (za -
pa le nie skór no -mię śnio we), no wo two ry 
(skór na po stać chło nia ka) i wie le in nych. 
Le cze nie za le ży od roz po zna nia cho ro by 
pod sta wo wej, jak rów nież ro dza ju po wi -

kłań bak te ryj nych i grzy bi czych, któ re za -
wsze po win no się zwal czać w pierw szej 
ko lej no ści. W więk szo ści przy pad ków na -
le ży wy ko nać nie tyl ko ba da nie cy to lo gicz -
ne, ale tak że ho dow la ne i an ty bio gram. 
Część przy pad ków, po mi mo zmian głę -
bo kich już w po sta ci ostrej cho ro by, nie 
ule ga za ka że niom bak te ryj nym i wte dy 
w ba da niu cy to lo gicz nym stwier dza się ja -
ło wy pro ces rop ny lub wy łącz nie kon ta -
mi na cję bak te ria mi po wszech nie wy stę -
pu ją cy mi na skó rze (1). 

Po stę po wa nie w przy pad kach CDP 
opie ra się więc na roz po zna niu przy czy -
ny pier wot nej cho ro by, cza sa mi po przez 
wy klu cze nie in nych scho rzeń o po dob -
nym prze bie gu, stwier dze niu ro dza ju po -
wi kłań, oce nie cy to lo gicz nej, cza sa mi ba -
da niu hi sto pa to lo gicz nym, ba da niu 
ho dow la nym i dia gno sty ce na pod sta wie 
efek tów le cze nia. Cho ciaż mo no te ra pia 
miej sco wa mo że być z po wo dze niem 
sto so wa na w przy pad kach pio der mii po -
wierzch nio wej i po wierz chow nej, sto so -
wa na jest czę ściej w po łą cze niu z an ty -
bio ty ko te ra pią ogól no ustro jo wą, kie dy 
pro ces obej mu je głęb sze war stwy skó ry 
i tkan ki pod skór nej. Ak tu al nie za le ca się, 
aby przy pad ki CDP by ły le czo ne an ty -
bio ty ka mi ogól no ustro jo wy mi w ich gór -
nej gra ni cy daw ko wa nia, przez co naj -

mniej 4-6 ty go dni, wraz z miej sco wym 
le cze niem prze ciw bak te ryj nym. Le cze -
nie po win no być kon ty nu owa ne do mo -
men tu ustą pie nia zmian. W prak ty ce cy -
kle an ty bio ty ko te ra pii ogól no ustro jo wej 
są znacz nie krót sze niż opi sa ne po wy żej, 
ze wzglę du na brak zgo dy wła ści cie la  
lub ogra ni cze nia fi nan so we, zwłasz cza 
w przy pad ku le cze nia du żych ras psów. 
W przy pad ku, gdy do cho dzi do uszko -
dze nia wie lo miesz ko we go, wy stę pu je re -
ak cja na cia ło ob ce z po ja wie niem się  
licz nych eozy no fi lów i ma kro fa gów w ba -
da niu cy to lo gicz nym. W ta kich przy pad -
kach moż na wdro żyć le cze nie ogól no -
ustro jo we z za sto so wa niem le ków 
prze ciw za pal nych, głów nie gli ko kor ty ko -
ste ro idów. Wy ka za no tak że, że le cze nie 
świa tłem, zna ne rów nież ja ko fo to bio mo -
du la cja (PBM), ma ko rzyst ny wpływ 
na go je nie zmian rop nych (1, 2, 5). 

W ar ty ku le zo sta ły opi sa ne wy bra ne 
der ma to zy, gdzie ty po wym dla ich prze -
bie gu jest głę bo kie rop ne za pa le nie oko -
li cy twa rzy u psów. Oprócz pro ce dur dia -
gno stycz nych po da ne zo sta ły za sa dy 
le cze nia. Więk szość przed sta wio nych 
cho rób ma cha rak ter prze wle kły lub na -
wro to wy, co stwa rza do dat ko wą ko niecz -
ność oce ny ry zy ka nie po żą da nych re ak -
cji po le ko wych. 
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Głę bo ka pio der mia owczar ków  
niemiec kich 

 
Cho ro ba skó ry u owczar ków nie miec -
kich (ang. Ger man she pherd dog py -
oder ma, GSP), to prze wle kłe scho rze nie 
cha rak te ry zu ją ce się za pa le niem miesz -
ków wło so wych, czy racz no ścią i za pa le -
niem tkan ki pod skór nej. Do ty ka ona 
psów w śred nim wie ku, głów nie sam ców, 
gdzie po dej rze wa się ja ko przy czy nę 
czyn ni ki ge ne tycz ne oraz za bu rze nia im -
mu no lo gicz ne. Cho ro ba ob ja wia się 
świą dem i bo le sno ścią oraz po ja wie niem 
się róż ne go ro dza ju zmian skór nych, ta -
kich jak grud ki, kro sty i czy ra ki. Zmia ny 
skór ne wy stę pu ją obu stron nie, sy me -
trycz nie w oko li cy twa rzy, na bocz nej po -

wierzch ni ud, oko li cy lę dź wio wej i brzu -
chu. Jej prze bieg jest gwał tow ny, pro wa -
dząc do roz le głych owrzo dzeń i mar twi -
cy skó ry. Roz po zna nie GSP mo że być 
trud ne, ze wzglę du na po do bień stwo 
do in nych cho rób skó ry, dla te go wy ma -
ga wy ko na nia szcze gó ło wych ba dań cy -
to lo gicz nych, ho dow la nych i hi sto pa to -
lo gicz nych. 

Le cze nie jest zło żo ne i cza so chłon ne, 
ale moż li we w okre sie dłu go ter mi no wym. 
Pod kre ślić na le ży, że u pod staw cho ro by 
le żą czyn ni ki im mu no lo gicz ne, za ka że -
nie zaś, naj czę ściej gron kow ca mi, na le ży 
uznać ja ko po wi kła nie, któ re jed nak bar -
dzo na si la ob ja wy. Dla te go w trak cie pro -
wa dze nia czyn no ści dia gno stycz nych le -
ka rze, roz po zna jąc, czy to w ba da niu 

cy to lo gicz nym ziar nia ki czy też kon kret -
ny ga tu nek te go drob no ustro ju (ba da nie 
ho dow la ne), sku pia ją się na moż li wej le -
ko opor no ści.  

 

Oporny na metycylinę 
Staphylococcus 
pseudintermedius  
(MRSP) jest uznawany 
w wielu krajach za jeden 
z głównych 
wielolekoopornych 
patogenów bakteryjnych 
u psów.                                   

 
 
Zwią za ne z tym wy zwa nia dla prak ty ki 
ma łych zwie rząt obej mu ją trud no ści w le -
cze niu nie któ rych za ka żeń, po nie waż izo -
la ty są za zwy czaj opor ne na więk szość lub 
wszyst kie kli nicz nie istot ne le ki prze ciw -
drob no ustro jo we do pusz czo ne do sto so -
wa nia ogól no ustro jo we go. Naj czę ściej 
jed nak stwier dza ny z po sie wów w przy -
pad kach GSP S. pseu din ter me dius, nie za -
leż nie od je go le ko opor no ści, na le ży 
do nor mal ne go mi kro bio mu psów, ko lo -
ni zu jąc skó rę i bło ny ślu zo we. Na wet po -
mi mo stwier dze nia drob no ustro jów 
opor nych na wie le le ków, głów ną przy -
czy ną pro ble mów te ra peu tycz nych jest 
skłon ność ge ne tycz na u owczar ków nie -
miec kich do re ak cji im mu no lo gicz nej, nie 
zaś spe cy fi ka opor no ści bak te ryj nej. 

Clinical management 
of facial deep pyodermas  
in dogs 
 
Less frequently observed 
compared to surface pyoderma, 
deep pyoderma penetrates hair 
follicles to affect the inner layers of 
the skin, leading to furunculosis and 
cellulitis. It might follow 
inadequately treated surface 
pyoderma, but can also present as 
specific local issues like callus 
pyoderma, chin pyoderma, 
interdigital nodules, or in 
a scattered or widespread pattern. 
It can occur in conjunction with any 
underlying cause or weakened 
immune system, although it is often 
associated with generalized 
demodicosis. 
 
Keywords: deep pyoderma, facial 
area, furunculosis, dogs.

Ryc. 1. Czyraczność i follikulit mieszków włosowych u młodego amstafa 
z trądzikiem.

Ryc. 2. Czyraczność twarzy u dobermana z przewlekłą postacią uogólnionej 
nużycy.
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Wstęp nie do bór an ty bio ty ków opie ra się 
na ich trzech głów nych gru pach. Le ki 
pierw sze go rzu tu obej mu ją em pi rycz ny 
wy bór le ków za wie ra ją cych ce fa drok syl, 
ce fa lek sy nę, kla wu la nian amok sy cy li ny, 
klin da my cy nę i lin ko my cy nę. An ty bio ty -
ki dru gie go rzu tu po win ny być sto so wa -
ne tyl ko wte dy, gdy le ki pierw sze go rzu -
tu nie są sku tecz ne. An ty bio ty ki dru gie go 
rzu tu obej mu ją ce fo we cy nę, en ro flok sa -
cy nę, mar bo flok sa cy nę, or bi flok sa cy nę, 
pra do flok sa cy nę, di flok sa cy nę i ce fpo -
dok sym. An ty bio ty ki trze cie go rzu tu mo -
gą być sto so wa ne tyl ko wte dy, gdy ist nie -
ją do wo dy wraż li wo ści na nie, a żad ne 
an ty bio ty ki pierw sze go lub dru gie go rzu -
tu nie są sku tecz ne, miej sco wa zaś te ra -
pia prze ciw drob no ustro jo wa jest nie wy -
ko nal na lub nie sku tecz na. An ty bio ty ki 
trze cie go rzu tu obej mu ją ami no gli ko zy -
dy, azy tro my cy nę, ce fta zy dym, chlo ram -
fe ni kol, flor fe ni kol, tiam fe ni kol, kla ry tro -
my cy nę, imi pe nem, fos fo my cy nę, 
pi pe ra cy li nę, ry fam pi cy nę, i ti kar cy li nę. 
W le cze niu psów z GSP po da je się naj -
czę ściej ce fa lek sy nę lub amok sy cy li nę 
z kwa sem kla wu la no wym, czę sto łącz nie 
z gli ko kor ty ko ste ro ida mi w daw kach 
prze ciw świą do wych lub nie kie dy im mu -
no su pre syj nych. Te ra pia week en do wa an -
ty bio ty ka mi mo że po móc w za po bie ga -
niu na wro tom cho ro by (1, 3, 4, 6). 

 

Trą dzik 
 

Trą dzik (ac ne) u psów to stan za pal ny warg 
i bro dy, któ ry mo że ob ja wiać się guz ka mi 
lub kro sta mi i czy ra ka mi (ry ci na 1). Stan 
ten jest dość po wszech ny u mło dych, krót -
ko wło sych ras psów. Trą dzik mo że za czy -
nać się od za pa le nia miesz ków wło so wych, 
gdy krót kie wło sy wbi ja ją się pod po -
wierzch nię skó ry i ule ga ją za pa le niu. Trą -
dzik mo że prze bie gać wstęp nie z za pa le -
niem miesz ków wło so wych i czy racz no ścią, 
co skut ku je licz ny mi prze to ka mi i bo le sno -
ścią. W trak cie ba da nia pal pa cyj ne go do -
cho dzi do wy pły wu krwi sto rop nej wy dzie -
li ny. Dzie je się tak, gdy krót kie wło sy 
na po wierzch ni skó ry ła mią się i są wy py -
cha ne pod po wierzch nię skó ry w miesz ku 
wło so wym. W tych przy pad kach do cho -
dzi do ura zu tka nek, co mo że pro wa dzić 
do prze wle kłe go sta nu, w któ rym wtór ne 
za ka że nia bak te ryj ne mo gą pro ces kom pli -
ko wać. W więk szo ści przy pad ków, prze -
bie ga ją cych głę bo kim rop nym za pa le niem 
skó ry, na le ży wdro żyć dłu go ter mi no wą lub 
pul sa cyj ną an ty bio ty ko te ra pię em pi rycz -
ną, łącz nie z miej sco wym sto so wa niem 
klin da my cy ny, nad tlen ku ben zo ilu, mu pi -
ro cy ny, kwa su fu sy do we go. Pre pa ra ty po -
win ny być w po sta ci do sto so wa nej do ak -

tu al ne go sta nu skó ry, przy pro ce sach wy -
się ko wych ja ko że le czy lo tio ny, na stęp nie 
kre my lub ma ści (1, 7). 

 

Nu ży ca uogól nio na 
 

Nu ży ca psów jest po wszech ną pa so żyt ni -
czą cho ro bą za pal ną skó ry, któ ra mo że być 
zwią za na z za bu rze nia mi ge ne tycz ny mi 
lub im mu no lo gicz ny mi. Cho ro ba ta 
umoż li wia roz to czom nor mal nej fau ny 
i flo ry skór nej nad mier ne na mna ża nie się 

w miesz kach wło so wych i gru czo łach ło -
jo wych, pro wa dząc do wy ły sień, ru mie nia, 
nad mier ne go złusz cze nia się, po wsta wa nia 
krost, czy ra ków i za pa le nia tkan ki pod skór -
nej z wtór ny mi za ka że nia mi (ry ci na 2). 
Zmia ny umiej sco wio ne są głów nie na twa -
rzy i koń czy nach pier sio wych lub w po sta ci 
uogól nio nej na ca łej po wierzch ni cia ła psa. 
Cho ro bę po wo do wać mo gą trzy ro dza je 
nu żeń ców, naj częst szy De mo dex ca nis, 
lub D. cor nei, o krót kiej bu do wie cia ła i po -
dob ny do D. ca nis, D. in jai. 

Ryc. 3. Przewlekła postać atopowego zapalenia skóry z widocznym ropnym 
zapaleniem i zliszajowaceniem okolicy twarzy u owczarka niemieckiego.

Ryc. 4. Ropowica okolicy żuchwy powstała w wyniku poświądowego  
hot spotu u amstafa z atopowym zapaleniem skóry.
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Obec nie pre pa ra ty do ust ne za le ca ne 
do zwal cza nia i za po bie ga nia in fe sta cji 
pcheł i klesz czy u psów sta no wią bar dzo 
sku tecz ną me to dę kon tro lo wa nia nu ży cy 
uogól nio nej. Wśród do stęp nych izok sa -
zo lin znaj du ją się sub stan cje aro ma tycz -
ne, ta kie jak flu ra la ner, afok so la ner  
i sa ro la ner. Sto so wa nie mok sy dek ty ny 
w daw ce 0,2-0,5 mg/kg m.c. co 24 go dzi -
ny oraz do ra mek ty ny 0,6 mg/kg do ust nie 
lub pod skór nie co 1-2 ty go dnie w le cze -
niu uogól nio nej nu ży cy rów nież pro wa -
dzi do uzy ska nia za do wa la ją cych re mi sji. 
Iwer mek ty na (0,3-0,6 mg/kg m.c./24 h) 
w le cze niu nu ży cy sto so wa na jest obec -
nie spo ra dycz nie u psów. Aby za ma sko -
wać jej gorz ki smak, iwer mek ty nę moż -
na zmie szać z so sem owo co wym, ma słem 
lub lo da mi (8, 9, 10, 11). 

 

Prze wle kła po stać ato po we go  
za pa le nia skó ry 

 
Ato po we za pa le nie skó ry jest po wszech -
ną cho ro bą skó ry cha rak te ry zu ją cą się 
świą dem i mo że do ty czyć na wet 10-15 % 
po pu la cji psów. Ob ja wy kli nicz ne mo gą 
mieć cha rak ter se zo no wy, nie se zo no wy 
lub nie se zo no wy z se zo no wy mi za ostrze -
nia mi. Koń czy ny, twarz, uszy (ry ci na 3 
i 4), po wierzch nie zgię cio we koń czyn 
pier sio wych, pa chy i brzuch są naj czę ściej 
do tknię ty mi oko li ca mi, ale roz miesz cze -
nie zmian mo że się róż nić w za leż no ści 
od ra sy. Wy róż nia się trzy pod sta wo we 
fe no ty py AZS, a zmia ny z głę bo kim rop -
nym za pa le niem skó ry oko li cy twa rzy 
wy stę pu ją w trze cim fe no ty pie, czę ściej 
u ras ta kich jak owczar ki nie miec kie, spa -
nie le, bul do gi, se te ry ir landz kie. Wy kwi -
ty pier wot ne to pla my ru mie nio we 
i drob ne grud ki. Więk szość zmian roz -
wi ja się wtór nie do sa mo usz ko dzeń i jest 
spo wo do wa na obec no ścią wtór nych za -
ka żeń, cza sa mi Pseu do mo nas aeru gi no sa. 
Czę sto do cho dzi do prze ro stu mi kro flo -
ry i zmian sil nie ło jo to ko wych. Wtór ne 
za ka że nia skó ry wy wo ła ne są naj czę ściej 
przez Sta phy lo coc cus pseu din ter me dius 
i Ma las se zia spp. Prze wle kłe przy pad ki 
skut ku ją ewo lu cją zmian pier wot nych 
w kie run ku hi per ke ra to zy, łu sko -stru pów, 
zli sza jo wa ce nia (1, 12). 

 

Rop ne za pa le nie skó ry szcze niąt  
star szych 

 
Rop ne za pa le nie skó ry szcze niąt star -
szych, mło dzień cze za pa le nie tkan ki łącz -
nej, mło dzień cze ja ło we ziar ni nia ko we 
za pa le nie skó ry i wę złów chłon nych (ang. 
juvenile cellulitis, pup py stran gles), to sy -
no ni my tej sa mej rzad kiej cho ro by, któ ra 

czę sto do ty ka twa rzy, mał żo win usznych 
i żu chwo wych wę złów chłon nych głów -
nie mło dych psów. Cho ciaż pa to ge ne -
za tej cho ro by nie jest w peł ni po zna na, 
ze wzglę du na jej wraż li wość na kor ty -
ko ste ro idy, uwa ża na jest za ro dzaj dys -
funk cji ukła du od por no ścio we go, tła au -
to im mu no lo gicz ne go, praw do po dob nie 
w po łą cze niu z ele men ta mi czyn ni ków 
dzie dzicz nych. Su ge ru je się rów nież, że 
mło dzień cze za pa le nie tkan ki łącz nej 
jest cho ro bą ogól no ustro jo wą z pier wot -
ną lim fa de no pa tią skut ku ją cą wtór ny mi 
zmia na mi der ma to lo gicz ny mi. Wiek 
wy stą pie nia cho ro by wa ha się po mię dzy  
3. ty go dniem a 8. mie sią cem ży cia. Ob -
ja wy kli nicz ne obej mu ją obu stron nie sy -
me trycz ne po więk sze nie wę złów chłon -
nych, kro sty i czy ra ki z prze to ka mi 
krwi sto -rop ny mi w oko li cach oczu, warg 
i bro dy (ry ci na 5), mał żo win usznych, 
cza sa mi rów nież w pa chwi nach. Ba da -
nie cy to lo gicz ne z wy się ku po bra ne go 
z krost ujaw nia rop no -ziar ni nia ko we za -
pa le nie bez obec no ści mi kro or ga ni zmów 
w po cząt ko wym okre sie roz wo ju cho ro -
by. Osta tecz ne roz po zna nie jest sta wia -
ne na pod sta wie ana li zy cy to lo gicz nej 
i hi sto pa to lo gicz nej. W ba da niu he ma -
to lo gicz nym ob ser wo wa na jest cza sa mi 
leu ko cy to za, neu tro fi lia i nor mo cy tar no -
-nor mo chro micz na nie do krwi stość. 
Oprócz tych wy ni ków, cho re psy są za -
zwy czaj ak tyw ne i cie szą się do brym 
zdro wiem.  

Po pra wa uzy ski wa na jest po za sto so -
wa niu wy so kich da wek gli ko kor ty ko ste -
ro idów, któ re są zwy kle po da wa ne w po -
łą cze niu z an ty bio ty ka mi ze wzglę du 
na ry zy ko wtór nych za ka żeń bak te ryj -
nych. Szyb ko pod ję ta i „agre syw na” te -
ra pia jest za le ca na w ce lu utrzy ma nia 
po myśl ne go ro ko wa nia, unik nię cia bli -
zno wa ce nia i ogra ni cze nia roz le głych 
i głę bo kich zmian. Cał ko wi te wy le cze -
nie osią ga ne jest we wszyst kich przy pad -
kach, z ni skim praw do po do bień stwem 
na wro tów. Głów ne cho ro by wzię te 
pod uwa gę w roz po zna niu róż ni co wym 
obej mu ją no sów kę, nu ży cę, pio der mie 
bak te ryj ne, der ma to fi to zę lub nie po żą -
da ną re ak cję na le ki (1, 13). 

 

Eozy no fi lo wa czy racz ność skó ry twa rzy 
 

Eozy no fi lo wa czy racz ność psów oko li cy 
twa rzy jest cho ro bą ata ku ją cą głów nie 
ob szar grzbie tu no sa, z moż li wo ścią ob -
ję cia więk szych ob sza rów. Cho ro ba ma 
ostry po czą tek i jest wy so ce wraż li wa 
na gli ko kor ty ko idy. Cho ciaż do kład -
na etio lo gia te go scho rze nia jest nie pew -
na, uwa ża się, że w wie lu przy pad kach 

naj bar dziej praw do po dob ne są uką sze -
nia sta wo no gów lub owa dów. Pre dys po -
no wa ne są mło de psy. Guz ki, grud ki, 
stru py, owrzo dze nia i krwa wie nia skó ry 
są moż li we i za le żą od te go, jak szyb ko 
zo sta nie usta lo ne roz po zna nie. Zmia ny 
są bo le sne, ale zwy kle nie po wo du ją świą -
du. Zmia ny obej mu ją grzbiet no sa, ku fę, 
mał żo wi ny uszne i skó rę wo kół oczu. 
W rzad kich przy pad kach za ję ty jest 
brzuch oraz klat ka pier sio wa. Zmia ny są 
zwy kle ja ło we, wtór ne za ka że nia bak te -
ryj ne wy stę pu ją rzad ko. Roz po zna nie 
opie ra się na ana li zie do tych cza so we go 
prze bie gu cho ro by, ba da niu kli nicz nym, 
wy klu cze niu in nych cho rób o po dob nym 
prze bie gu. W dia gno sty ce na le ży wy ko -
nać ba da nie cy to lo gicz ne (pre pa ra ty od -
ci sko we), gdzie za zwy czaj obec ne są licz -
ne eozy no fi le. W póź niej szych sta diach 
mo gą wy stę po wać zde ge ne ro wa ne neu -
tro fi le z we wnątrz ko mór ko wy mi bak te -
ria mi, po twier dza ją cy mi wtór ne za ka że -
nie. W ba da niu hi sto pa to lo gicz nym 
wy cin ków skó ry ob ser wu je się eozy no fi -
lo we na cie ko we za pa le nie miesz ków 
wło so wych i czy racz ność. Mo że wy stę -
po wać mie sza ny na ciek za pal ny z krwo -
to kiem skór nym i de ge ne ra cją ko la ge nu. 
Czę sto ob ser wu je się wy raź ną mu cy no -
zę skór ną i pod skór ną oraz owrzo dze nia 
i tzw. „fla me fi gu res” ja ko efekt de gra nu -
la cji eozy no fi lów. Naj prost sza zmia na te -
go ty pu to po je dyn cze włók no ko la ge no -
we po kry te ma te ria łem kwa so chłon nym. 
Ogni sko „ko la ge no li zy” nie wie le róż ni 
się od „fla me fi gu res”, a je dy nie re pre zen -
tu je znacz nie więk sze sku pi sko te go sa -
me go kwa so chłon ne go ma te ria łu, któ ry 
ota cza i po kry wa kil ka włó kien ko la ge -
no wych. To sto pień de gra nu la cji lub dez -
in te gra cji eozy no fi li de cy du je o tym, czy 
ma my do czy nie nia z ma łym „pło mie -
niem”, śred niej wiel ko ści zmia ną czy 
więk szym ogni skiem. 

Ogól no ustro jo we gli ko kor ty ko idy są 
bar dzo sku tecz ne w le cze niu i po wo du -
ją szyb ką od po wiedź w po sta ci za ni ka -
nia zmian. Miej sco wa te ra pia gli ko kor -
ty ko ste ro ida mi, choć po ten cjal nie 
sku tecz na, unie moż li wio na jest czę sto 
przez sil ną bo le sność miej sco wą skó ry. 
Pred ni zo lon w daw ce 1-2 mg/kg m.c. 
co 24 go dzi ny po da je się do cza su od no -
to wa nia wi docz ne go go je nia (zwy kle 
od 7 do 10 dni), a na stęp nie tę sa mą daw -
kę po da je się co dru gi dzień przez ko lej -
ne 14 dni. Te ra pia prze ciw bak te ryj na jest 
ko niecz na tyl ko wte dy, gdy wtór ne za ka -
że nie zo sta nie stwier dzo ne w ba da niu 
cy to lo gicz nym, a po twier dzo ne w ba da -
niu ho dow la nym. W ta kich przy pad kach 
za le ca się trzy - lub czte ro ty go dnio wą  
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ku ra cję środ ka mi prze ciw bak te ryj ny mi 
sku tecz ny mi wo bec Sta phy lo coc cus pseu -
din ter me dius (14, 15, 16). 

 

Za pa le nie skór no -mię śnio we 
 
Za pa le nie skór no -mię śnio we (der ma to -
my osi tis) jest dzie dzicz ną cho ro bą skó -
ry, mię śni i na czyń krwio no śnych. Ra sy 
do tknię te tą cho ro bą to owczar ki szkoc -
kie, owczar ki sze tlandz kie i psy bę dą ce 
mie szan ka mi tych ras. U psów z tą ce -
chą ge ne tycz ną w DNA eks pre sja tej 
cho ro by jest zmien na. Cho ciaż do kład -
ne me cha ni zmy pa to lo gicz ne za pa le nia 
skór no -mię śnio we go nie są zna ne, po -
dej rze wa się pro ces im mu no lo gicz ny. 
In ne ra sy, u któ rych od no to wa no ob ja -
wy po dob ne do za pa le nia skór no -mię -
śnio we go to We lsh Cor gi, La ke land 
Ter rier, Chow Chow, owcza rek nie -
miec ki, Ku vasz. Za pa le nie skór no -mię -
śnio we jest uwa ża ne za cho ro bę psów 
mło dych, a zmia ny zwy kle roz wi ja ją się 
przed 6. mie sią cem ży cia, mo gą wy stą -
pić już w wie ku 7 ty go dni. Za pa le nie 
skór no -mię śnio we u do ro słych wy stę -
pu je rzad ko. Ob ja wy kli nicz ne mo gą być 
bar dzo zróż ni co wa ne, od bar dzo sub tel -
nych zmian skór nych i za pa le nia mię śni 
do dość po waż nych owrzo dzeń skó ry 
i utra ty ma sy mię śnio wej. Zmia ny skór -
ne mo gą mieć po stać wy ły sień, nad że -
rek, owrzo dzeń. Zwy kle wy stę pu ją wo -
kół oczu i warg, na twa rzy, uszach lub 
na dal szych od cin kach ogo na. Nie rzad -
ko zda rza się, że zmia ny skór ne z cza -
sem ustę pu ją. Mo gą po ja wić się owrzo -
dze nia ja my ust nej, a tak że opu szek 
koń czyn i ło ży ska pa zu rów. Osta tecz nie 
w do tknię tych ob sza rach mo gą po ja wić 
się bli zny. Je śli mię śnie żu ją ce są za ję te 
i roz wi ja ją się bli zny, pies mo że mieć 
trud no ści z po bie ra niem po ży wie nia, pi -
ciem lub po ły ka niem. W przy pad kach 
o na si lo nym prze bie gu osob ni ki cha rak -
te ry zu ją się sztyw nym lub tzw. „gę sim 
cho dem”. Prze łyk mo że ulec roz sze rze -
niu, po wo du jąc re gur gi ta cje, utra tę ma -
sy cia ła i kon dy cji oraz za pa le nie płuc 
w wy ni ku aspi ra cji po kar mu lub pły nu. 
Za pa le nie skór no -mię śnio we naj le piej 
roz po znać ba da niem hi sto pa to lo gicz -
nym, wy ko nu jąc biop sję skó ry i/lub 
mię śni (1, 17). 

Le cze nie far ma ko lo gicz ne tej cho ro by 
mo że obej mo wać pen tok sy fi li nę, wi ta mi -
nę E, pred ni zon, aza tio pry nę lub cy klo -
spo ry nę. Sku tecz ność le cze nia jest bar dzo 
zmien na. Nie któ re cięż ko cho re psy pod -
da wa ne są eu ta na zji, gdy le cze nie nie jest 
w sta nie do pro wa dzić do po pra wy kom -
for tu ży cia (17, 18). 

Na by te pę che rzo we od dzie le nie  
na skór ka  

 
Au to im mu no lo gicz ne pod na skór ko we 
cho ro by pę che rzo we (ang. au to im mu ne 
sub e pi der mal bli ste ring di se ases, AISBD) 
są rzad ki mi cho ro ba mi skó ry u zwie rząt, 
któ re po raz pierw szy stwier dzo no u psów 
oraz u in nych ga tun ków zwie rząt to wa -
rzy szą cych. Jed ną z nich jest prze wle kła 
pę che rzo wa cho ro ba au to im mu no lo gicz -

na, po dob na do pem fi go idu, okre śla na  
ja ko na by te pę che rzo we od dzie le nie na -
skór ka (ang. epi der mo ly sis bul lo sa acqu -
isi ta, EBA). U lu dzi za zwy czaj do ty ka 
osób star szych, pod czas gdy u psów głów -
nie osob ni ków mło dych. U więk szo ści 
psów moż na we krwi wy kryć obec ność 
im mu no glo bu lin kla sy G (IgG), któ re łą -
cząc się z do me ną NC1 ko la ge nu VII, 
po wo du ją od dzie le nie na skór ka po ni żej 
bło ny pod staw nej blasz ki gę stej. Skut ku -
je to po wsta wa niem pę che rzy, ale głów -
nie owrzo dzeń skó ry, błon ślu zo wych 
oraz po łą czeń skór no -ślu zów ko wych. 
Przed wy stą pie niem pierw szych ob ja wów 
nie któ re zwie rzę ta by ły szcze pio ne lub 
stwier dzo no sto so wa nie an ty bio ty ków 
(pe ni cy li na, ce fa lek sy na) i le ków prze ciw -
za pal nych (kar pro fen). Nie jest jed nak 
pew ne, czy ist nie je zwią zek mię dzy ty mi 
fak ta mi a po ja wie niem się EBA. 

Cho ro ba za zwy czaj wy stę pu je u psów 
po ni żej 2. ro ku ży cia (od 4. mie sią ca do  
8 lat), ze śred nią wie ku 1,2 ro ku. U bli sko 
po ło wy psów pierw sze ob ja wy po ja wia ją 
się przed pierw szym ro kiem ży cia, czę ściej 
u sam ców niż u samic. Ist nie je pew -
na pre dys po zy cja ra so wa, gdzie po -
nad po ło wa psów by ła ra sy dog nie miec -
ki, a po zo sta łe to la bra do ry, gol den 
re trie ve ry, bok se ry oraz wy żły nie miec -
kie krót ko wło se. U wszyst kich psów 
two rzą się głę bo kie pę che rzy ki lub pę -
che rze, a tak że nad żer ki i owrzo dze nia. 
U nie któ rych osob ni ków mo gą po ja wić 
się po cząt ko wo ru mie nio we plam ki, 
grud ki i płyt ki. Cza sa mi ob ser wu je się 
bą ble, po dob ne do tych przy po krzyw ce. 
Zmia ny ewo lu ują w stru py i głę bo kie 
ubyt ki na skór ka, któ re pod czas go je nia 
pro wa dzą do od bar wie nia skó ry, są za -
zwy czaj sy me trycz ne, z ten den cją do roz -
prze strze nia nia się po jed nej stro nie. 
Pierw sze ob ja wy naj czę ściej po ja wia ją się 
na mał żo wi nach usznych, pa chach, pa -
chwi nach, brzu chu lub dal szych czę -
ściach koń czyn. Czę sto ob ja wy wy stę pu -
ją rów nież w ja mie ust nej, głów nie 
na dzią słach, ję zy ku, pod nie bie niu i war -
gach oraz ca łej po wierzch ni skó ry twa -
rzy (ry ci na 6). Oko ło 60 % przy pad ków 
skut ku je po wsta niem nad że rek na płyt ce 
no so wej i mał żo wi nach usznych (80 %). 
Dość po wszech ne jest od dzie la nie opu -
szek pal co wych, co pro wa dzi do ku la wi -
zny. Punk ty uci sku są rów nież na ra żo ne, 
co mo że pro wa dzić do two rze nia się stru -
pów, rop nych za pa leń skó ry oraz nad że -
rek. Ob ja wy ta kie wy stę pu ją u jed nej trze -
ciej zwie rząt. Pod czas wi zy ty 
we te ry na ryj nej cho ro ba czę sto ma po stać 
wie lo ogni sko wą lub uogól nio ną, co wska -
zu je na szyb ki roz wój ob ja wów. Ob ja wy 

Ryc. 5. Ropne zapalenie skóry 
szczeniąt starszych z czyracznością 
okolicy brody i głębokim 
zapaleniem ok. okołooczodołowych.

Ryc. 6. Nabyte pęcherzowe 
oddzielenie naskórka z widocznym 
tworzeniem obfitego wysięku 
u mieszańca.

Ryc. 7. Pemfigoid pęcherzowy  
u 12-letniego doga argentyńskiego.
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bó lo we wy stę pu ją czę ściej (85 %) niż 
świąd (38 %). Oprócz ob ja wów zwią za -
nych z ukła dem po wło ko wym, czę sto wy -
stę pu je po smut nie nie i otę pie nie (78 %), 
go rącz ka (39 %), po więk sze nie wę złów 
chłon nych (28 %), brak ape ty tu (22 %) 
oraz nad mier ne śli nie nie (22 %). 

Ba da nie hi sto pa to lo gicz ne z uży ciem 
stan dar do wego bar wie nia HE lub tech -
nik im mu no flu ore scen cji wy ka zu je od -
dzie le nie na skór ka od skó ry wła ści wej. 
Wi docz ne są pę che rzy ki róż nej wiel ko -
ści, z na cie ka mi gra nu lo cy tów i eozy no -
fi lii, obec no ścią wy na czy nień i włó kien 
fi bry ny. Cza sa mi do cho dzi do apop to zy 
ko mó rek na skór ka oraz mar twi cy ko la -
ge nu. Na cie ki za pal ne wo kół na czyń skła -
da ją się głów nie z gra nu lo cy tów obo jęt -
no chłon nych, eozy no fi lów, lim fo cy tów 
i pla zmo cy tów. 

Le cze nie jest dłu go trwa łe, a re ak cje 
nie po żą da ne nie są rzad ko ścią. Po czę -
ścio wej po pra wie, peł na re mi sja za zwy -
czaj nie wy stę pu je, a bar dziej agre syw ne 
le cze nie mo że pro wa dzić do re ak cji nie -
po żą da nych, unie moż li wia ją cych kon ty -
nu ację te ra pii, co w nie któ rych przy pad -
kach koń czy się ko niecz no ścią eu ta na zji. 
Oko ło 30 % psów pod da wa nych jest eu -
ta na zji w sta diach ter mi nal nych cho ro by. 
Mo że to być spo wo do wa ne uszko dze -
niem wą tro by, skraj ny mi za ni ka mi mię -
śni unie moż li wia ją cy mi przyj mo wa nie 
po kar mu, a tak że cu krzy cą le ko opor ną. 
W nie któ rych przy pad kach nie do cho dzi 
do po pra wy, po mi mo le cze nia sko ja rzo -
ne go. De cy zja o kon ty nu owa niu le cze nia 
po dej mo wa na jest w za leż no ści od szyb -
ko ści po pra wy, któ ra po win na być wi docz -
na w cią gu 2-4 ty go dni. Brak po pra wy 
po tym okre sie mo że ozna czać nie po -
myśl ne ro ko wa nie i ko niecz ność roz wa -
że nia eu ta na zji. Spon ta nicz ne re mi sje nie 
wy stę pu ją. Śred ni czas uzy ska nia peł nej 
re mi sji w trak cie le cze nia wy no si 58 dni, 
z za kre sem od 26 do 140 dni. W le cze niu 
za le ca się sto so wa nie pred ni zo lo nu 
w daw ce 1,5-4,0 mg/kg m.c. co 24 go dzi -
ny, kol chi cy ny 0,03 mg/kg m.c. co 24 go -
dzi ny, dap so nu 1 mg/kg m.c. co 8 go dzin, 
aza tio pry ny 2,5 mg/kg m.c. co 24-48 go -
dzin oraz do ksy cy kli ny 10 mg/kg m.c. 
co 24 go dzi ny (1, 19, 20). 

 

Pem fi go id błon ślu zo wych 
 

Pem fi go id błon ślu zo wych jest naj częst -
szą AISBD roz po zna wa ną u psów (48 % 
wszyst kich AISBD). Wy stę pu je w rów -
nym stop niu u sa mic i sam ców, a owcza -
rek nie miec ki i je go krzy żów ki wy da ją się 
być pre dys po no wa ne. In ne ob ser wo wa ne 
czę ściej ra sy to owczar ki szkoc kie, sze -

tlandz kie i au stra lij skie, pu dle, coc ker 
i sprin ger spa nie le oraz krzy żów ki hu sky 
sy be ryj skie go. Śred nia wie ku wy stą pie nia 
pierw szych ob ja wów wy no si 5 lat, w za -
kre sie 1-15 lat, cho ciaż pra wie jed na trze -
cia psów (28 %) ma 8 lub wię cej lat w mo -
men cie ich po ja wie nia się. Pier wot ne 
zmia ny, ta kie jak pę che rzy ki i/lub pę che -
rze, nie za wsze są wy chwy ty wa ne, a je śli 
wy stę pu ją, są szyb ko uszka dza ne z pro -
gre sją do głę bo kich nad że rek i/lub 
owrzo dzeń. Zmia ny są zwy kle roz miesz -
czo ne obu stron nie, sy me trycz nie. Bli zno -
wa ce nie jest rzad ko zgła sza ne u psów. 
Na przy kład ja ma ust na jest naj czę ściej 
do tknię tym ob sza rem cia ła u psów  
(63 %). W ob rę bie ja my ust nej zmia ny 
lo ka li zu ją się na dzią słach, pod nie bie niu 
twar dym i/lub mięk kim (44 %). Zmia ny 
na ję zy ku są wy kry wa ne rza dziej (17 %). 
In ne czę sto do tknię te ob sza ry u psów 
obej mu ją war gi sro mo we oraz oko li ce 
warg (54 %), grzbiet no sa, po wie ki i oko -
li ce oczu (44 %) oraz mał żo wi ny uszne. 
Spo jów ki są rzad ko ob ję te u psów (4 %). 
Za ję cie no so gar dzie li, krta ni i prze ły ku, 
któ re u lu dzi są fe no ty pa mi wy so kie go ry -
zy ka, czę sto zwią za ny mi z utra tą funk cji 
z po wo du prze wle kłe go bli zno wa ce nia, 
nie zo sta ły jesz cze stwier dzo ne u psów. 
Zmia ny do ty czą ce skó ry owło sio nej są 
rzad kie (19 %), zwy kle do ty czą punk tów 
uci sku i ob sza rów o wy so kim tar ciu np. 
mosz na, łok cie, pa chwi ny, pa chy, prze -
strze nie mię dzy pal co we czy wo kół pa zu -
rów. 

W ba da niu hi sto pa to lo gicz nym stwier -
dza się pę che rzy ki pod na skór ko we lub 
pod ślu zów ko we, któ re czę sto pę ka ją, są 
czę sto bez wi docz nych cech za pa le nia, 
cza sa mi za wie ra jąc ską py na ciek neu tro -
fi li, eozy no fi li, za war tość fi bry ny i/lub 
ery tro cy tów. 

Po dob nie jak u lu dzi, MMP u psów 
wy da je się prze bie gać prze wle kle, z na -
wro to wym prze bie giem, a zmia ny czę -
sto po ja wia ją się w tych sa mych miej -
scach. Jak do tąd u psów nie od no to wa no 
spon ta nicz nej re mi sji, a róż ne sche ma -
ty le cze nia by ły w sta nie wy wo łać cał -
ko wi tą re mi sję u więk szo ści pa cjen tów. 
Czę sto sto so wa ne le ki to do ust ny pred -
ni zo lon (0,5-4 mg/kg m.c./co 24 go dzi -
ny), te tra cy kli na (250 lub 500 mg trzy 
ra zy dzien nie w za leż no ści od wiel ko ści 
psa) lub do ksy cy kli na (5-10 mg/kg m.c. 
raz lub dwa ra zy na do bę) z nia cy na mi -
dem (250 lub 500 mg dwa lub trzy ra zy 
dzien nie), cy klo spo ry na (5-10 mg/kg m.c. 
co 24 go dzi ny), aza tio pry na (1,5-2,5 
mg/kg m.c. co 24 go dzi ny), chlo ram bu -
cyl (0,1-0,2 mg/ m.c. co 24 go dzi ny), 
my ko fe no lan mo fe ty lu (20 mg/kg m.c. 

co 12 go dzin) lub dap son (1,2 mg/kg m.c. 
co 12 go dzin). Le ki te sto so wa no w mo -
no te ra pii lub w róż nych kom bi na cjach. 
An ty bio ty ki te tra cy kli no we i nia cy na mi -
dem, sto so wa ne sa mo dziel nie lub w po -
łą cze niu z in nym le kiem im mu no su pre -
syj nym, by ły po da wa ne naj częściej 
i pro wa dzi ły do re mi sji, pod czas gdy mo -
no te ra pia gli ko kor ty ko ida mi wy da wa ła 
się naj mniej sku tecz na. Śred ni okres 
do osią gnię cia cał ko wi tej re mi sji u psów 
po le cze niu wy no sił 33 ty go dnie i wa hał 
się od 6 do 64 ty go dni (1, 19, 21).  

 

Pem fi go id pę che rzo wy 
 

Pem fi go id pę che rzo wy (BP) wy stę pu je 
rzad ko u psów w po rów na niu z ludź mi. 
Sza cu je się, że je dy nie u oko ło 10 % psów, 
cier pią cych na wszyst kie cho ro by pę che -
rzo we o pod ło żu au to im mu no lo gicz nym, 
fak tycz nie stwier dza się BP. Jest to mniej -
sza licz ba przy pad ków w po rów na niu 
z in ny mi pro ble ma mi der ma to lo gicz ny -
mi, ta ki mi jak na by te od dzie le nie na skór -
ka czy pem fi go id błon ślu zo wych. Wy -
stę pu je dwu krot nie czę ściej u sam ców niż 
u sa mic. Pre dys po zy cje ra so we to owczar -
ki nie miec kie i jam ni ki, a ty po wy wiek, 
w któ rym ob ja wy za czy na ją się po ja wiać, 
to oko ło 5 lat (od 10 mie się cy do 15 lat). 
Na le ży jed nak pa mię tać, że po wyż sze in -
for ma cje opie ra ją się na ogra ni czo nej ilo -
ści przy pad ków, co utrud nia do kład ne 
usta le nie sta ty styk. Ob ja wa mi cha rak te -
ry stycz ny mi są głę bo kie nad żer ki, owrzo -
dze nia po prze dzo ne wy kwi ta mi ru mie -
nio wy mi o róż nej wiel ko ści, roz le głe 
czer wo ne pla my, a na stęp nie stru py z su -
ro wi czo -krwi stym wy się kiem i hi per ke -
ra tycz ny mi płyt ka mi. Pę che rzy ki i pę che -
rze są trud ne do za uwa że nia z po wo du 
ich de li kat nej struk tu ry, któ ra ła two ule -
ga znisz cze niu pod wpły wem bodź ców 
fi zycz nych. Zmia ny skór ne za zwy czaj 
wy stę pu ją na owło sio nej skó rze, głów nie 
w miej scach po dat nych na ucisk, ta kich 
jak łok cie, pa chy i pa chwi ny. U po ło wy 
pa cjen tów zmia ny lo ka li zu ją się na mał -
żo wi nach usznych. Sta ty stycz nie co pią -
ty pa cjent ma za ję te opusz ki pal ców, pa -
zu ry, oko li ce oko ło od by to we i na rzą dy 
płcio we. Twarz ob ję ta jest w więk szo ści 
przy pad ków. Czę sto zmia ny wy stę pu ją 
na po łą cze niach skó ry z bło na mi ślu zo -
wy mi oraz bło na mi ślu zo wy mi ja my ust -
nej (67 %). Naj czę ściej nad żer ki są wi -
docz ne w oko li cy twa rzy (ry ci na 7), 
na war gach (56 %), ję zy ku (33 %), rza -
dziej na dzią słach (22 %), a tak że na po -
wie kach bez za ję cia spo jó wek (11 %) oraz 
pod nie bie niu (11%). Zmia ny na płyt ce 
no so wej nie są po wszech ne w przy pad ku 
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BP (22 %). Na ob sza rach z pig men ta cją 
moż na do strzec od bar wie nia spo wo do -
wa ne wcze śniej szy mi ubyt ka mi na skór -
ka lub po wy go je niu się zmian. Nie kie dy 
ob ser wu je się ob ja wy ta kie jak apa tia, go -
rącz ka i utra ta ape ty tu.  

W ba da niu hi sto pa to lo gicz nym, któ re 
ma klu czo we zna cze nie dla roz po zna nia, 
wi docz na jest de mar ka cja mię dzy na -
skór kiem a skó rą wła ści wą, wraz z two -
rze niem pę che rzy ków, po dob nie jak 
w in nych cho ro bach au to im mu no lo gicz -
nych skó ry. Na ciek ko mór ko wy jest rzad -
ki, ale gdy wy stę pu je, naj czę ściej obec ne 
są gra nu lo cy ty obo jęt no chłon ne i kwa -
so chłon ne. Na ciek ko mór ko wy jest bar -
dziej cha rak te ry stycz ny dla in nych cho rób 
pę che rzo wych, ale obec ność eozy no fi lów 
nie od róż nia BP od in nych cho rób au to -
im mu no lo gicz nych skó ry. Im mu no flu -
ore scen cja wska zu je, że głów nym ce lem 
prze ciw ciał kla sy G jest ko la gen XVII 
(an ty gen BP180). 

Le cze nie po le ga głów nie na sto so wa niu 
gli ko kor ty ko ste ro idów w mo no te ra pii lub 
w po łą cze niu z aza tio pry ną (2 mg/kg m.c.), 
do ksy cy kli ną (10 mg/kg m.c. co 24 go dzi -
ny). Ist nie ją po je dyn cze przy pad ki po -
twier dza ją ce sku tecz ność ocla ci ti ni bu, 
pen tok sy fi li ny i nia cy na mi du. Opi sa no 
rów nież przy pad ki sa mo ist ne go wy go je -
nia zmian, bez ko niecz no ści le cze nia. 
Więk szość przy pad ków re agu je po zy tyw -
nie na le cze nie i nie wy stę pu ją na wro ty 
po cał ko wi tym wy le cze niu (1, 19). 

 

Chło niak epi te lio tro po wy 
 

Chło niak jest czę stą cho ro bą no wo two -
ro wą u psów, jed nak wa riant skór ny jest 
rzad ki, sta no wiąc <1 % no wo two rów 
skó ry psów i 3-8 % wszyst kich chło nia -
ków psów. Chło niak skór ny mo że po ja -
wiać się ja ko po je dyn cza zmia na lub 
w częst szej po sta ci uogól nio nej. Kla sy -
fi ko wa ny jest ja ko epi te lio tro po wy lub 
nie epi te lio tro po wy, co za sad ni czo wpły -
wa na na si le nie ob ja wów. Skór ny chło -
niak epi te lio tro po wy (CETL) jest naj -
częst szą po sta cią i wy wo dzi się 
z lim fo cy tów T. Etio lo gia CETL u psów 
po zo sta je nie ja sna. Jed nak praw do po do -
bień stwo roz wo ju CETL jest 12 ra zy 
więk sze u psów z ato po wym za pa le niem 
skó ry (AZS) niż u psów bez AZS, co su -
ge ru je moż li wy zwią zek mię dzy AZS 
a CETL u psów. Cho ro ba ta za zwy czaj 
do ty ka star sze psy, bez wy raź nej pre dy -
lek cji płcio wej. Nie zi den ty fi ko wa no 
rów nież pre dy lek cji ra so wych, nie któ re 
da ne su ge ru ją, że wy stę pu je on głów nie 
u an giel skich coc ker spa nie li, gol den re -
trie ve rów i bok se rów. Ob ja wy kli nicz ne 

CETL u psów są bar dzo zróż ni co wa ne. 
Po cząt ko wo psy mo gą wy ka zy wać ery -
tro der mię złusz cza ją cą, któ ra czę sto cha -
rak te ry zu je się świą dem, łusz cze niem, 
ły sie niem i uogól nio nym ru mie niem. Te 
ob ja wy kli nicz ne mo gą na śla do wać wie -
le in nych cho rób skó ry, co spra wia, że 
roz po zna nie CETL we wcze snym eta -
pie jest utrud nio ne. W mia rę po stę pu 
cho ro by skó ra sta je się co raz bar dziej po -
gru bia ła, wy się ko wa i owrzo dzo na, z po -
je dyn czy mi lub mno gi mi guz ka mi skór -
ny mi, pla ma mi lub blasz ka mi. W oko li cy 
twa rzo wej naj czę ściej do cho dzi do za ję -
cia po łą czeń skór no -ślu zów ko wych, no -
sa, po wiek i warg. Dość czę sto zmia ny 
wy stę pu ją w ja mie ust nej. Za ję cie wę -
złów chłon nych i in nych na rzą dów 
moż na za ob ser wo wać w póź nych sta -
diach cho ro by.  

Nie ma stan dar do wej te ra pii CETL 
u psów. Opi sa no kil ka róż nych opcji le -
cze nia, w tym ogól no ustro jo we, re sek cje 
chi rur gicz ne, ra dio te ra pię i le cze nie pa -
lia tyw ne. Chi rur gia jest al ter na tyw ną 
opcją dla po je dyn czych zmian, przy czym 
nie któ re psy są wol ne od cho ro by przez 
po nad dwa la ta. W pro to ko łach che mio -
te ra pii, w tym lo mu sty ną od po wiedź 
na le cze nie wa ha się mię dzy 78 % a 83 %. 
Su ge ro wa ne jest rów nież le cze nie ogól -
no ustro jo we da kar ba zy ną, in ter fe ro nem, 
ole jem sza fra no wym, do kso ru bi cy ną 
i ma si ti ni bem. Kor ty ko ste ro idy są naj czę -
ściej sto so wa ne w po łą cze niu z che mio -
te ra pią i mo gą być sto so wa ne ja ko mo no -
te ra pia w le cze niu pa lia tyw nym. Po nad to 
an ty bio ty ko te ra pia w le cze niu wtór nych 
za ka żeń skó ry i te ra pia prze ciw świą do wa 
mo gą przy no sić znacz ne ko rzy ści 
(1, 22, 23, 24). ● 
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